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OGGETTO: AREA GESTIONE RISORSE UMANE -UNITA' OPERATIVA GESTIONE
AMM.VA PERSONALE CONVENZIONATO - Attribuzione incarichi a tempo
indeterminato per la copertura degli ambiti territoriali carenti nel Servizio di
Emergenza Sanitaria Territoriale — 118 di questa ASL - residui anno 2022 e
anni precedenti.
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anche potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di comportamento
aziendale e art. 1, c. 9, lett. e), . 190/2012 — quest’ultimo come recepito, a livello aziendale nella sezione
Anticorruzione e Trasparenza del PIAO — tale da pregiudicare I'esercizio imparziale di funzioni e compiti attribuiti,
in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna delle condizioni di
incompatibilita di cui all’art. 35-bis, D.L.gs. 165/2001.
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ASL Bari

Proposta N.ro 0000039/2024

OGGETTO: AREA GESTIONE RISORSE UMANE -UNITA' OPERATIVA GESTIONE AMM.VA
PERSONALE CONVENZIONATO - Attribuzione incarichi a tempo indeterminato
per la copertura degli ambiti territoriali carenti nel Servizio di Emergenza
Sanitaria Territoriale — 118 di questa ASL - residui anno 2022 e anni
precedenti.

IL DIRETTORE GENERALE

Vista la deliberazione n. 239/DG del 16/02/2022, con I'assistenza del Segretario, sulla base
della istruttoria della competente U.O.S. Personale Convenzionato e della proposta
formulata dalla Direttrice Area Gestione Risorse Umane — Avv. Rachele Popolizio, che ne
attesta la regolarita formale del procedimento ed il rispetto della legittimita, considera e
determina quanto segue.

Premesso che :

- con provvedimento n. 2395 del 5/12/2023, rettificata con Determina Dirigenziale n. 11468 del
15/12/2023, é stata formulata e approvata, ai sensi dell’art. 63 ACN 28/4/2022, la graduatoria
aziendale valevole per il conferimento degli incarichi a tempo indeterminato nel Servizio di
Emergenza Sanitaria Territoriale di questa ASL BARI, a seguito della pubblicazione degli ambiti
territoriali carenti residui anno 2022 e anni precedenti sul B.U.R.P.n. 96 del 26/10/2023;

- ai sensi dell’art 63 co 6 ACN/2022, i medici del provvedimento di cui sopra sono stati
convocati a mezzo PEC in data 29/12/2023 presso questa Azienda per dichiarare la loro
accettazione dell’ incarico a tempo indeterminato nel Servizio di Emergenza Sanitaria
Territoriale - 118 della ASL BA, nonché per scegliere I'ambito territoriale carente;

- aseguito della escussione della graduatoria aziendale di cui al citato provvedimento, si sono
dichiarati disponibili ad accettare l'incarico a tempo indeterminato nel Servizio di Emergenza
Sanitaria Territoriale - 118 i medici che quivi si riportano con l'indicazione della sede scelta e
la decorrenza dell’incarico di che trattasi:

NOMINATIVO TIPOLOGIA POSTAZIONE DECORRENZA
LASCIARREA ANDREA TRASFERENDO GIOVANNI XXIIl — AREA 5 01/02/2024
TURI ROSA ANTONELLA GRADUATORIA BITONTO - AREA 6 01/02/2024

Precisato che chi precede gli aventi titolo di cui sopra, nella graduatoria sono medici rinunciatari
perché non si sono presentati alla convocazione del 29/12/2023 (art. 63 comma 15 ACN 28/4/2022);

Accertata la regolarita della documentazione presentata, a corredo della accettazione degli incarichi
a tempo indeterminato ;

Ritenuto, pertanto, di dover proporre il conferimento, a norma dell’ art. 63 del citato ACN 28/4/2022,
degli incarichi a tempo indeterminato nel Servizio di Emergenza Sanitaria Territoriale di questa ASL
BA, con un impegno orario pari a n. 38 ore settimanali ai medici sotto riportati :
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NOMINATIVO TIPOLOGIA POSTAZIONE DECORRENZA
LASCIARREA ANDREA TRASFERENDO GIOVANNI XXIIl — AREA 5 01/02/2024
TURI ROSA ANTONELLA GRADUATORIA BITONTO - AREA 6 01/02/2024

Assunto il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario

DELIBERA
Per i motivi esposti in narrativa e che qui si intendono integralmente riportati:
1. Diconferire a norma dell’ art. 63 del citato ACN 28/04/2022, gli incarichi a tempo indeterminato

nel Servizio di Emergenza Sanitaria Territoriale di questa ASL BA , con un impegno orario
settimanale pari a n. 38 ore settimanali ai seguenti medici:

NOMINATIVO TIPOLOGIA POSTAZIONE DECORRENZA
LASCIARREA ANDREA TRASFERENDO GIOVANNI XXIIl — AREA 5 01/02/2024
TURI ROSA ANTONELLA GRADUATORIA BITONTO - AREA 6 01/02/2024

2. Di dichiarare cessati a seguito del conferimento di detti incarichi i medici incaricati

provvisoriamente attualmente in servizio;

3. didare atto che per eventuali correzioni di errori materiali, si procedera a rettifica con determina
dirigenziale;

4. di dare atto che tutti i firmatari del presente atto attestano di non versare alcuna
situazione di conflitto di interesse, anche potenziale, ex art. 6 bis, I. 241/90, artt. 6,7 e 13,
c. 3, D.P.R. 62/2013, ai sensi del vigente codice di comportamento aziendale e art. 1, c. 9,
lett e), I. 190/2012 — quest’ultimo come recepito, a livello aziendale, dalla Sezione
Anticorruzione e Trasparenza del vigente PIAO — tale da pregiudicare l'esercizio
imparziale di funzioni e compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in
oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna delle condizioni di incompatibilita di cui
all’art. 35 bis, d.lgs. 165/2001.

Deliberazione del Direttore Generale Pagina 2



ASL B . REGIONE PUGLIA P
ar] AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI BARI
= = Llungomare Storito, 6§ « 70123 BAR/
| U alute Partita IVA/Codice Fiscale 06538340721 e
PROFILI CONTABILI
L] RILEVANTE, a valere su: DX NON rilevante
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DESTINATARI NOTIFICA/TRASMISSIONE

PROPOSTA N.RO 20240000039 APPROVATA CON DELIBERAZIONE N.RO 20240000029 DEL 09/01/2024

Con la sottoscrizione in calce al presente provvedimento, i firmatari di cui sopra, ciascuno in relazione al
proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza, attestano che il procedimento istruttorio
stato espletato nel rispetto della normativa regionale e nazionale applicabile e che il provvedimento
predisposto € conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’ufficio.

I medesimi soggetti dichiarano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche
potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di comportamento
aziendale e art. 1, c. 9, lett. e), I. 190/2012 — quest’ultimo come recepito, a livello aziendale, della vigente
sezione Anticorruzione e Trasparenza del PIAO — tale da pregiudicare I'esercizio imparziale di funzioni e
compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna delle
condizioni di incompatibilita di cui all’art. 35-bis, D.L.gs. 165/2001.
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